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PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA KASUS CALCANEUS 
SPURS BILATERAL DI RSUD SALATIGA  
(Iffa Khafina, J100141008, 2015) 
 
Latar belakang : Calcaneus Spurs adalah proyeksi tulang atau perkembangan 
yang terbentuk pada permukaan bawah kaki atau tulang belakang calcaneus. 
Problematika fisioterapi yang dapat ditemukan pada kasus tersebut diantaranya 
nyeri tekandan nyeri gerak pada kesua tumit, penurunan Lingkup Gerak Sendi 
pada kedua tumit, penurunan kekuatan otot, serta functional limitation yaitu 
keterbatasan fungsi dalam ADL. 
Metode : dalam penanganan kasus tersebut menggunakan Ultra Sound (US) dan 
terapi latihan, yang dievaluasi dengan metode pengukuran nyeri VDS, pengukuran 
kekuatan otot (MMT), pengukuran LGS (goneometer) dan kemampuan ADL 
(LEFS). 
Tujuan : metode diatas untuk mengetahui manfaat pemberian terapi dengan 
modalitas US dan terapi latihan dalam mengurangi nyeri, peningkatan lingkup 
gerak sendi, peningkatan kekuatan otot dan peningkatan kemampuan ADL. 
Hasil : setelah dilakukan 6 kali terapi didapatkan hasil penurnan nyeri, 
peningkatan LGS ankle, peningkatan MMT ankle, serta peningkatan kemampuan 
aktifitas fungsional. 
Kesimpulan : US dapat menurunkan nyeri, Terapi Latihan dapat meningkatkan 
LGS, meningkatkan kekuatan otot dan kemampuan fungsional. 
 





PHYSIOTHERAPY MANAGEMENTIN CASE OF CALCANEUS SPURS 
BILATERALAT RSUD SALATIGA 
(Iffa Khafina, J100141008, 2015) 
 
Background : calcaneus spurs projection growth bone or formed on the bottom 
surface of the legs or spine calcaneus. The problems of physiotherapy in the form 
of pain in both heels, decreased muscle strength, then limited of activity day living 
(ADL). 
Methods : the methods in the management of in the case, using Ultra Sound (US), 
exercise, then evaluated using methods of measuring of muscle strength (MMT), 
ability of ADL (LEFS). 
Objectives :above methods to understand the benefites of US an exercise therapy 
in reducing pain, increasing range or motions, increasing muscle sterngth and 
increasing of ability ADL. 
Results :after had given physioterapy 6 times the results obstained : decreased of 
pain, increased range of motions ankle, increased muscl strength of ankle and then 
increased ability of functional activity. 
Conclusion :ultra sound can reduce pain, exercise therapy can increases range of 
motions, muscle strength and ability of functional activity. 
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